低たんぱくパンの官能評価と食品物性との関係 by 中山, 優子 & Nakayama, Yuuko
69
桐生大学紀要．第24号　2013
Ⅰ． 緒　言
　日本腎臓病学会の調査によれば，慢性腎臓病
（CKD：chronic kidney disease）の患者数は約1,330万人
と推計され，毎年透析患者数は増加の一途をたどる
傾向にある。日本腎臓病学会編 CKD 診療ガイド2009
の CKD 治療目的では，①患者の QOL を著しく損な
う末期腎不全（ESKD）へ至ることを防止，あるい
は ESKD へ至る時間を遅らせること。②心血管疾患
（CVD）の発症危険因子である CKD の治療により，
CVD の新規発症を抑制あるいは既存の CVD の進展を
防止すること。③高額な医療費を必要とする腎代替療
法に対して CKD 対策・治療は健全な医療経済を維持
するためにも必須である1）としている。
　特に，腎不全保存期（CKD ステージ3～4）の治療
では，低たんぱく栄養療法（0.6～0.8g/kg/ 日）1）が有
効・有益とされている。低たんぱく栄養療法を実施す
る際には，良質のたんぱく質摂取と十分なエネルギー
確保（30～35kcal/kg/ 日）1）が推奨され，腎不全治療
において低たんぱく栄養療法は重要な位置を占めてい
ると報告されている。
　低たんぱく質食品とは2），平成21年4月1日の新制度
施行前（旧制度）から存在していた分類で，病者用食
品の中の「許可基準型」に該当される。低たんぱく食
品の規格では，①たんぱく質含量は，通常の同種の食
品の含量の30％以下であること。②熱量は，通常の同
種の食品の含量と同程度又はそれ以上であること。③
ナトリウム及びカリウム含量は，通常の同種の食品の
含量より多くないこと。④食事療法として日常の食事
の中で継続的に食するものであり，これまでに食して
いたものの代替となるものであるとされている。
　先行研究においては，低たんぱく栄養療法を継続
し，アミノ酸バランスを効率よく行うために，主食の
米である低たんぱく炊飯米の官能評価と食品物性との
関係について，桐生大学紀要第23号にて報告した3）。
我が国の経済発展とともに食生活の豊かさや洋食化が
進んだ近年，日本人のパン食が生活に浸透している。
また，主食の一つとして重要な位置を占めているの
で，引き続き，主食である低たんぱく調整パンの美味
しさを研究した。低たんぱく調整パンの美味しさにつ
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シロップ，ライ麦，粉末状小麦たんぱくである。
３． 低たんぱくパンの調製
　⑴　パン焼き機の調整
　パン焼き機は，パナソニック自動ホームベーカリー
型番 SD － BH103を用いた。低たんぱくパンの原材料
は米粉であるため，パン焼き機の「早焼きコース」を
用いた。
　⑵　基本レシピ
　たんぱく調整米粉パンミックス……200g（1袋），食
塩……2g，上白糖……16g　，サラダ油……18g，ドラ
イイースト……3g，水（25℃程度）……190ml
　⑶　作り方
　作り方は図1試料作製手順で行った。
①全ての材料をパンケースに投入する。
②粉の魂がなくなるまで箸で混ぜる。
③液状になったら「早焼きコース」でスタート。
④焼き上がったら取り出し冷ます。
いては，非腎臓病患者（健康人）と慢性腎臓病患者
（CKD）の両者の感覚を基にした官能評価法と分析機
器を用いて研究したので報告する。
Ⅱ． 方　法
1 ． 低たんぱく食パンの定義
　食パンは JAS 法の表記法によると，パン型に入れ
て焼いたものを指す4）。食パンには角形パンと山形パ
ンがあり，実験試料は山形パン製造である。
2 ． 実験材料
　試料は，木徳神糧（株）たんぱく調整米粉パンミッ
クス粉を用いた。たんぱく調整米粉パンミックス粉の
原材料は，米粉，でんぷん，バターパウダー，加工で
んぷん，メトローズ，脱脂粉乳，エマファットである。
　市販食パンは，文部科学省資源調査分科会報告「日
本食品標準成分表2010」を用いた。食パンの原料粉
は，小麦粉，酵母，食塩，砂糖，ショートニング，
マーガリン，バター，脱脂粉乳，牛乳，鶏卵，モルト
4 ． 官能評価
　官能評価は「早焼きコース」で焼き上げ，15時間後
に試食を行った。
　試食は，厚さ1cm，縦4cm，横3cm の長方形にカッ
トした低たんぱくパンを試料とし食味した。
　評価項目は，味，食感，臭い，総合評価の4項目の
＋5～－5の10段階評価の評点法を行った。パネリス
トは，大学生114人，慢性腎臓病患者（CKD）63人で
あった。
　大学生パネリスト114人については，Quantitative 
Descriptive Analysis （QDA）評価（定量的記述分析）5）
を行った。味，食感，臭いの定性評価として記述的
コードに該当する特性表現用語の決定を行い，特性の
強度を定量評価する5）。
5 ． 物性評価
　基本レシピ材料を「早焼きコース」で焼き上げると
1回の出来上がり重量は330g である。1食110g でたん
ぱく質1g 未満に納まり，1回焼き上げで3食分になる。
食生活の豊かさや洋風化が進み，パン食が浸透しても
毎食主食がパンでは，食の喜びが減ると考え1週間の
冷凍を試み，テクスチャー，色測定，水分率測定につ
いては，焼き上げ15時間後と1週間後の2回測定を行っ
た。
　冷凍低たんぱくパンは，常温で5時間自然解凍後試
料とした。
　測定は，厚さ1cm，縦4cm，横3cm の長方形にカッ
トした低たんぱくパンを試料とした。
　テクスチャーは，クリープメーター自動解析装
置（山電 CA-3305）を用いた。プランジャーは直径
20mm，高さ8mm の樹脂性，容器は直径40mm，高さ
20mm，クリアランス5mm（圧縮距離10mm で2回圧縮
測定）を用いて1試料10回測定を行った。評価項目は
硬さ，付着性，凝集性を用いた。
6 ． 色測定
　Konica Minolta 製 CR-13を用いた。1試料12回測定を
行った。
　パンを焼いたときのパンの内側のやわらかい部分を
クラム6），パンの外側の皮の部分をクラスト6）という。
Fig.1　試料作製手順
①　⇒ ②　⇒ ③　⇒ ④焼き上がり
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あった。臭いでは，学生－0.7±1.4，CKD 患者0.8±2.2
であった。総合評価の結果，学生－0.7±1.5，患者1.1
±2.3であった。
　官能評価項目の4項目において，大学生の評価と
CKD 患者の評価において，有意差を認められた。
2 ． 低たんぱくパン Quantitative Descriptive Analysis
（QDA） 評価5）
　低たんぱくパンの味から感じられるイメージの定
性評価では，17項の中から甘い，旨い，あっさり，
バター，マーガリン，小麦粉，乳，卵の8項目の特性
表現用語が選ばれた。定量評価の結果，1位あっさり
34.1％，2位甘い22.2％，3位小麦粉15.9％であった（図3）。
　食感から感じられるイメージの定性評価では，22
項目の中からやわらかい，かたい，歯切れが良い，
しっとり，弾力がある，ふわふわ，ぱさぱさ，もち
もち，ふかふか，もそもそ，ごわごわの11項目の特性
表現用語が選ばれた。定量評価の結果，1位ぱさぱさ
26.5％，2位もそもそ15.4％，3位やわらかい14.3％で
あった（図4）。
　臭いから感じられるイメージの定性評価では，17項
目の中からアルコール，発酵，酸っぱい，香ばしい，
バター，乳，小麦粉，無臭の8項目の特性表現用語が
選ばれた。定量評価の結果，1位発酵25.6％，2位小麦
　色測定と水分率測定については，パンの官能評価，
QDA 評価に関係性が高いため，クラムとクラストの
部分を測定した。
7 ． 水分率測定
　加熱乾燥式水分計　エー・アンド・デイ製を用い
た。1試料3回測定を行った。
8 ． 食パンと低たんぱく調整パンの一般成分
　一般成分として，エネルギー，水分，たんぱく質，
カリウム，リンを常法7）準拠して測定した。
9 ． 統計処理
　統計処理については，統計処理ソフト IBM SPSS 
Statistics 20 for Windows（日本アイ・ビー・エム株式
会社）を用いた。一元配置法による分散分析を行い，
F 検定により有意差検定を行った。有意水準は5％（両
側）とした。
Ⅲ． 結　果
1 ． 低たんぱくパンの官能評価
　⑴　パネリストの特徴
　10段階評価の評点法の官能評価を実施したパネリス
トの詳細は，大学生114人，慢性腎臓病（CKD）患者
63人の総数117人であった。
　大学生は管理栄養士を目指す20～22歳で，男性20
人，女性94人であった。
　群馬県高崎市日高病院外来で，腎臓病の集団栄養指
導の際に管理栄養士と CKD 患者の協力を得た。CKD
患者の平均年齢は45.2±18.8歳で，男性28人，女性35
人であった。
　⑵　低たんぱくパンの官能評価
　低たんぱくパンの官能評価の結果を図2に示した。
　味では，学生－0.7±1.8，CKD 患者1.2±2.1であっ
た。食感では，学生－1.0±2.0，CKD 患者0.6±2.5で
Fig.2　低たんぱくパンの官能評価
Fig.4　食感の QDA評価
Fig.3　味の QDA評価
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が認められた（p ＜0.01）。焼き上げ15時間後と1週間
後では，有意差を認められなかった（図7）。
　黄色系を示し，－になると青色系を示す b 値では，
焼き上げ15時間後クラム2.9±0.8，クラスト32.0±1.0
であった。焼き上げ1週間後クラム3.6±0.4，クラスト
32.4±0.7であった。クラムとクラストで有意差が認
められた（p ＜0.01）。焼き上げ15時間後と1週間後で
は，有意差を認められなかった（図8）。
5 ． 低たんぱくパンの水分率測定
　低たんぱくパンの水分率測定結果は，焼き上げ15時
間後クラム48.4±2.9％，クラスト49.4±0.9％であっ
た。焼き上げ1週間後クラム46.8±0.2％，クラスト
粉22.2％，3位香ばしい13.9％であった（図5）。
3 ． 低たんぱくパンの物性評価
　低たんぱくパンのテクスチャーの結果，焼き上げ15
時間後の硬さ（応力）2514.6±303.6［Pa］，凝集性0.8
±0.1，付着性2.9±2.6［J/m＾ 3］であった。1週間後の
硬さ（応力）9979.0±7789.7［Pa］，凝集性0.6±0.2，
付着性1.3±2.7［J/m＾ 3］であった。
　低たんぱくパンの硬さ（応力）［Pa］，凝集性，付着
性［J/m＾ 3］の焼き上げ15時間後と1週間後の値を分析
した結果，有意差を認められなかった。
4 ． 低たんぱくパンの色測定
　色さ，透明度を示し高いほど透明度が高いことを
示す L 値では，焼き上げ15時間後クラム65.8±5.6，
クラスト50.7±1.9であった。焼き上げ1週間後クラム
72.5±1.7，クラスト57.5±2.6であった。パンのクラム
とクラスト，焼き上げ15時間後と1週間後において共
に有意差を認められなかった（図6）。
　赤色系を示し，－になると緑色系を示す a 値では，
焼き上げ15時間後クラム－0.6±0.3，クラスト15.1±
0.4であった。焼き上げ1週間後クラム－0.8±0.2，ク
ラスト13.0±0.9であった。クラムとクラストで有意差
Fig.5　臭いの QDA評価
Fig.7　a値の色測定評価
Fig.8　b値の色測定評価
Fig.6　L値の色測定評価
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　一般市販食パンに対して低たんぱくパンは，たんぱ
く質，カリウム，リン，食塩が有意に低い値であった
（p ＜0.01）。また，病者用食品の低たんぱく食品規格
のたんぱく質含量，熱量，ナトリウム及びカリウム含
量ともに規格基準値を満たしていることから，市販食
パンの代替となる。
47.8±0.7％であった。パンのクラムとクラスト，焼き
上げ15時間後と1週間後において共に有意差を認めら
れなかった。
6 ． 市販食パンと低たんぱくパンの一般成分
　一般市販食パンと低たんぱくパンの一般成分結果を
表1に示した。
食感のイメージやドライイーストが発酵して焼かれた
パンの臭いが，低たんぱくパンのおいしさに関連して
いると考える。
　QDA 評価は健康な20歳代の大学生による低たんぱ
くパンを食味してからの感じられるイメージであり，
CKD 患者の食味の場合とは結果が異なる場合もある
ことを加筆したい。
　食生活の豊かさや洋風化が進み，パン食が浸透して
も毎食主食がパンでは，食の喜びが減ると考え1週間
の冷凍を試みた。機器分析による物性評価，色測定，
水分率測定の分析から，焼き上げ15時間後と1週間後の
値に有意差を認められなかったことから，1週間は美味
しく食べることが可能となっているこが示唆された。
　認知的要因の付加情報である成分の情報としては，
たんぱく質，カリウム，リン，食塩が有意に低い値
であった（p ＜0.01）。慢性腎臓病（CKD）特に，腎
不全保存期（CKD ステージ3～4）の治療では，低た
んぱく栄養療法（0.6～0.8g/kg/ 日）が有効・有益とさ
れ，低たんぱくパンは有効な食品であると考えられる。
　主食を低たんぱく米や低たんぱくパン，低たんぱく
麺に置き換えることにより，1日3食で約15g のたんぱ
く質を減らすことが可能である。また，カリウム，リ
ン，食塩も有意に低い（p ＜0.01）ことから，主食として
Ⅳ． 考　察
　相良は8）「おいしさ」の要因を，知覚的要因7），要求
的要因8），認知的要因8）の3つに大別した。
　知覚的要因は食品固有の性質であり，外観，香り，
味，食感など嗜好に関連のある要因と栄養成分等が含
まれる。また，機器分析による数値化が出来る要因で
ある。要求的要因はヒトの内的刺激要因でもあり，甘
党，辛党，薄味など個人差のある嗜好や空腹時，摂取
するヒトの条件により関連される要因である。これに
対して認知的要因は外的刺激要因で，価格，パッケー
ジデザイン，企業イメージなど食品の付加情報に由来
する。
　CKD 患者は，知覚的要因と認知的要因が相互に影
響を与え，美味しい評価が得たと考える。低たんぱく
パンの官能評価では，CKD 患者は学生に比べ味，食
感，臭い，総合評価の全項目において有意に美味しい
と感じている。一方，学生は普通より低い値であった
が，低たんぱくパンの QDA 評価の味，食感，臭いか
ら感じられるイメージの定性評価と定量評価の結果で
は，低たんぱくパンは一般市販食パンの特性と似た特
性であったと推察される。低たんぱくパンの原材料が
たんぱく調整米粉のため，味はあっさり，癖が無く，
Table.1　市販食パンと低たんぱくパンの一般成分比較
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脚注：日本透析医学学会の低たんぱくパンは有効な食品であると考えられる。
　CKD 患者が食事療法を継続的に行動するために
は，腎臓病治療用特殊食品としての，でんぷん製品は
有効な食品であるが，低たんぱく調整米粉も有効な食
品であることが示唆された。主食に低たんぱくパンを
用いることで，食事のバリエーションが増え，食事制
限されている中での食の喜びが増えたと考える。
Ⅴ． 結　論
　低たんぱく栄養療法を継続し，アミノ酸バランスを
効率よく行うために，低たんぱく食品が評価されてい
るので，低たんぱくパンの美味しさを官能評価と食品
物性との関係を検討した。
1 ．官能評価の結果，大学生に対して慢性腎臓病患者
は味，食感，臭い，総合評価が有意に高い（p ＜0.01）
ことから，良い評価を得た。
2 ．低たんぱくパン焼き上げ15時間後と1週間後の比
較をした結果，テクスチャー，色測定，水分率測定に
おいて差を認められなかった。
3 ．成分表の市販食パンと低たんぱくパンの成分の関
係を検討した結果，市販食パンに対して低たんぱくパ
ンは，たんぱく質，カリウム，リン，食塩が有意に低
い（p ＜0.01）ことから，慢性腎臓病（CKD）の治療
に有効な食品である。
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Relationship between sensory evaluation and physical properties of low-protein bread
Yuuko Nakayama
Abstract
　Owing to the importance of low-protein foods in continuing low-protein nutrition therapy and efficiently controlling the 
amino acid balance, we investigated the relationship between sensory evaluation and physical properties of low-protein bread 
and the physical properties of low-protein bread.
1. Sensory evaluation revealed that patients with chronic kidney disease provided significantly higher overall ratings for the 
taste, texture, and odor of low-protein bread than university students (p < 0.01). Thus, the evaluation of low-protein bread was 
positive.
2. When low-protein bread was tested at 15 h vs. 1 week after baking, no difference was observed in its texture, color, or water 
content.
3. When the composition of low-protein bread was compared with that of regular plain bread using a food composition table, 
low-protein bread was significantly lower in protein, potassium, phosphorus, and salt content than regular plain bread (p < 0.01). 
Thus, low-protein bread was shown to be effective in the treatment of chronic kidney disease (CKD).
Chronic kidney disease, Sensory evaluation, Food properties, Low-protein bread, Nutritional therapy
